
 

 یها یبر کاهش استرس بر ولع مصرف و دشوار یمبتن ذهن آگاهی درمانی گروه یاثربخش

راه سلامت شهر  اگرانیاح ادیکننده به مرکز اعت زنان وابسته به مواد مراجعه جانیه میتنظ
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 .مسئول( سندهینو). رانیواحد چالوس، چالوس، ا یدانشگاه آزاد اسلام ،ینیبال یکارشناس ارشد روانشناس .1

 89-100، صفحات 1402 زمستان ،بیستم شماره پنجم، دوره، و علوم تربیتی شناسی روانصلنامه راهبردهای نو در ف

 چکیده

 میتنظ یها یدشوار و مصرف ولع بر استرس کاهش بر یمبتن ذهن آگاهی درمانی گروه یاثربخشتعیین  باهدفپژوهش حاضر 

آزمون با دو گروه آزمایش و کنترل بود.  آزمون و پس با طرح پیش نیمه آزمایشیپژوهش انجام شد.  مواد به وابسته زنان جانیه

بود. با روش  به مرکز اعتیاد احیاگران راه سلامت کننده مراجعهساله وابسته به مواد  50الی  18تمامی زنان شامل  آماریجامعه 

و به نفری قرار گرفتند  16تصادفی در دو گروه مساوی  صورت بهنفر انتخاب و  32گیری در دسترس و داوطلبانه تعداد نمونه

، راتز و رومرگ) دشواری در تنظیم هیجانپرسشنامه  و (2002، فرانکن و همکاران) ولع مصرفابزارهای پژوهش شامل پرسشنامه 

جلسه اجرا شد. تحلیل  10طی مبتنی بر کاهش استرس  ذهن آگاهیهای گروه آزمایش آموزش  ( پاسخ دادند. برای آزمودنی2004

انجام شد. نتایج حاصل از آنالیز کوواریانس  SPSS-23 آماریافزار  های آمار توصیفی و تحلیل کوواریانس با نرم ها با روش داده

ولع مصرف و نمره  کاهشآزمون موجب  در مرحله پسمبتنی بر کاهش استرس  ذهن آگاهینشان داد که شرکت در برنامه آموزش 

یرهای است اما در نمرات متغ شده آزمایشدر افراد گروه  های آن دشواری در تنظیم هیجان و مؤلفهو کاهش نمره  آن های مؤلفه

 آزمون تغییر محسوسی مشاهده نشد. آزمون به پس های گروه کنترل از پیش آزمودنی الذکر فوق

 .ادیاعت جان،یه میدر تنظ یبر کاهش استرس، ولع مصرف، دشوار یمبتن ذهن آگاهیآموزش  :کليدی‌های‌واژه
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 قدمهم

از معضلات جدی انسان متمدن در آغاز هزاره است. ابعاد وسیع عوارض ناشی از مصرف مواد، زندگی جسمی  1سوءمصرف مواد

تواند از فردی  سازد. این معضل که می متأثر می شدت بهو همچنین خانواده، فرهنگ، اقتصاد و اجتماع را  کننده مصرفو روانی فرد 

های اساسی زندگی  از بحران المللی بیندر سطح  اکنون همبه فرد دیگر و از نسلی به نسل دیگر سرایت کند، در طول تاریخ و 

ن و (. شیب تند شیوع مشکلات مرتبط با سوءمصرف مواد مخدر در جها2023و همکاران،  2گردد )گریفین انسان تلقی می

نمایان  ازپیش بیشتر در زمینه اعتیاد را  شوند، ضرورت توجه بیشتر و تحقیقات گسترده که از این مشکلات ناشی می هایی رنج

افتند بیش از مردان با مشکلاتی  پژوهش، زنانی که در دام اعتیاد می عنوان به(. با توجه 2023، 3سازد )کریستیانا و رونتورامبی می

ها، آگاهی کافی حل آنها یا اطرافیانشان و متخصصان مرتبط با این معضل به آن مشکلات و راهگر خود آنشوند که اروبرو می

در بخش  ؛ کهها را بیشتر آزرده کنندتوانند کمکی به این زنان گرفتار و بیمار بدهند بلکه ممکن است آننمی تنها نهنداشته باشند 

موارد مهمی که نقش مؤثری  ازجملهبه بررسی این موضوع پرداخته است.  فصیلت بهاهمیت و ضرورت انجام پژوهش، پژوهشگر 

میزان شیوع اعتیاد در کشور رو به کاهش  ازآنجاکههوس و وسوسه( به مصرف مواد است. ولع )در بازگشت به مصرف مواد دارد، 

آید. ولع، میل شدید و مقاوم برای نظر می های مؤثر و مناسب با نیاز معتادان، ضروری بهها و آموزشاست نیاز به شناخت درمان

خوابی، اشتهایی، اضطراب، بیو بدنی، مانند ضعف، بی شناختی روانهای مصرف موادمخدر است. اگر این میل برآورده نشود، رنج

 (.1397ی و همکاران، اورکدارد )پرخاشگری و افسردگی را در پی 

ایی فرد را برای رها شدن از اعتیاد  تواند تمام رفتارهای مقابله د میولع مصرف یا همان شدت گرفتن تمایل به مصرف مجد

شدت ولع مصرف با احتمال  رو ازاینبینی کرده، پشت سر بگذارد و فرد وابسته به مواد را به مصرف دوباره سوق دهد و  پیش

هایی که باعث کاهش ولع و آموزشها (. بررسی درمان2024، 4رابطه نیرومندی دارد )وای و کراوس مصرف دوباره و عود مصرف

ای از باشند. تنظیم هیجان به مجموعههای حیطه اعتیاد میدر پژوهش موردتوجهترین نقاط شود یکی از مهممصرف در معتادین می

نیازها و  ها به دنبال نظارت، ارزیابی و هدایت مجدد جریان خودکار هیجانات، مطابق بافرآیندها اشاره دارد که افراد از طریق آن

عدم درک و  ازجملهشود شامل طیف وسیعی از نقایص می 6(. دشواری در تنظیم هیجانات2013، 5اهداف خود هستند )گراس

ها، مشکلات در دستیابی به اهداف آگاهی از احساسات، مشکلات در پذیرش تجربیات هیجانی منفی، ناتوانی در کنترل تکانه

 (.2018و همکاران،  7یاپ) یمنفراهبردهای تنظیم هیجان مناسب در هنگام مواجهه با هیجانات  ، و عدم توانایی استفاده ازموردنظر

                                                           
1
. drug abuse  

2
. Griffin  

3
. Christiana & Runturambi  

4
. Way & Kraus  

5
. Gross 

6
. Emotion regulation difficulties 

7
. Yap 
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از تلاش برای یکپارچه کردن مراقبه  1979است که در سال  استانداردشدهیک برنامه مراقبه  1مبتنی بر کاهش استرس ذهن آگاهی

یک برنامه گروهی برای بیماران مبتلا به  عنوان بهآمد. ابتدا  به وجودو بالینی معاصر  شناختی روانآگاهانه بودایی با تمرینات  ذهن

ها و  ها نظیر سرطان یک شیوه درمان در بسیاری از بیماری عنوان بهدردهای مزمن گسترش یافت ولی در دو دهه گذشته 

است )چیزا  شده گزارشاست و تأثیرات خوبی در درمان بسیاری از اختلالات جسمانی و روانی از آن  شده مطرحهای قلبی  بیماری

عنوان یک رویکرد درمانی جدید مستلزم راهبردهای رفتاری، شناختی و فراشناختی ویژه برای  به ذهن آگاهی(. 2009، 2و سیتری

 های پاسخگرایش به  -فکر منفی -ز مارپیچ فروکاهنده خلق منفیمتمرکز کردن فرآیند توجه است که به نوبه خود به جلوگیری ا

 (.2018، 3سگال، تیزدل و ویلیامزشود ) های خوشایند منجر می و رشد دیدگاه جدید و پدیدآیی افکار و هیجان کننده نگران

دن به یک شیوه خاص، و بدون داوری دانست، آموزش و تمرین توجه کر لحظه به لحظهآگاهی  صورت بهتوان  را می ذهن آگاهی

های سنجش هیجان و خلق به این  در لحظه کنونی. پژوهشگران در بررسی وصادق صافیعنی حضور غیرواکنشی، بدون قضاوت، 

کند. در پژوهش نخعی و همکاران  تنظیم هیجان را کنترل می %70بیش از  ذهن آگاهینتیجه دست یافتند که مداخلات مبتنی بر 

مبتنی بر کاهش استرس بر کاهش ولع مصرف و تنظیم هیجان در زنان دارای  ذهن آگاهی رمانید گروه( اثربخشی 1401)

و  ذهن آگاهی( مشخص شد درمان مبتنی بر 1400همکاران )زاده و  مواد مخدر شهر کرمان تأیید شد. در مقاله مهدی سوءمصرف

ند مداخلات درمانی مناسبی جهت بهبودی افراد توان بازتوانی شناختی با کاهش وسوسه مصرف و دشواری در تنظیم هیجان می

تواند در  می ذهن آگاهی( حاکی از آن است که درمان مبتنی بر 2021وابسته به مواد باشند. نتایج پژوهش دسوزا و همکاران )

همکاران  مواد مفید باشد. در تحقیق بخشی و سوءمصرفکاهش ولع مصرف مواد و میزان استرس و سطح کورتیزول افراد مبتلا به 

موجب کاهش نمرات راهبردهای انطباقی و کاهش نمرات راهبردهای  ذهن آگاهی( دریافتند که کاهش استرس مبتنی بر 1399)

غیرانطباقی تنظیم شناختی هیجان در مبتلایان به پسوریازیس گردید و اثر درمان در مدت پیگیری ماندگار بود. در پژوهش ترکمن 

ها یکی از مشکلات افراد وابسته به متامفتامین است و آموزش نحوه  فت دشواری در تنظیم هیجانتوان گ ( می1397و همکاران )

تواند در کاهش ولع و افسردگی پس از ترک مواد مؤثر واقع شود. همچنین در مقاله  ابراز و مدیریت هیجانات به این افراد می

های درمانی  مبتنی بر شناخت از روش ذهن آگاهیتاری و شناختی رف درمانی گروه( مشخص شد 1397زاده و همکاران ) صداقت

ذهن باشد. با توجه به بررسی تحقیقات، در مورد تأثیر پروتکل درمانی  تأثیرگذار بر کاهش ولع مصرف در معتادان افیونی می

مجزا یا با هم  تصور بههای تنظیم هیجانی زنان وابسته به مواد  مبتنی بر کاهش استرس بر روی ولع مصرف و دشواری آگاهی

ذهن  درمانی گروهای صورت نگرفته است. لذا با توجه به این موضوع، محقق قصد دارد از  )متغیرهای وابسته( تحقیق و بررسی

 باهدفبنابراین ؛ های تنظیم هیجان زنان وابسته به مواد استفاده کند مبتنی بر کاهش استرس برای ولع مصرف و دشواری آگاهی

 مواد به وابسته زنان جانیه میتنظ یها یدشوار و مصرف ولع بر استرس کاهش بر یمبتن ذهن آگاهی درمانی گروه یاثربخشبررسی 

 انجام شد. آباد عباس شهر سلامت راه اگرانیاح ادیاعت مرکز به کننده مراجعه

                                                           
1
. Mindfulness-based stress resuction (MBSR) 

2
. Chiza & Csirty 

3
. Segal & Tizdel & Wiliams 
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‌روش‌پژوهش

 18تمامی زنان پژوهش شامل  آماریجامعه . انجام شد کنترلگروه و با آزمون  پس-آزمون با طرح پیش نیمه آزمایشیپژوهش این 

گیری در دسترس و داوطلبانه بود. با روش نمونه به مرکز اعتیاد احیاگران راه سلامت کننده مراجعهساله وابسته به مواد  50الی 

دو گروه مساوی  تصادفی در صورت بهنفر انتخاب و  32تعداد  تیدرنهاها  در نمونه زشیر به دلیلنفر انتخاب شدند اما  40تعداد 

 نفری قرار گرفتند. 16

در  زمان هم، حداقل تحصیلات، عدم مشارکت سال 50تا  18بین  کنندگان مشارکتسن های ورود به پژوهش شامل  ملاک

غیبت ، از مشارکت در گروه نمونه انصرافاعلام نیز شامل  های خروج ملاککتبی بود.  نامه تیرضاهای مداخلاتی و دریافت  برنامه

ها در دو گروه آزمایش و کنترل و تکمیل  پس از قرار گرفتن آزمودنی بود. عدم همکاری با پژوهشگرو  از دو جلسه درمانیپس 

 90جلسات هفتگیِ صورت   به‌مبتنی بر کاهش استرس ذهن آگاهیجلسه درمان  10، گروه آزمایش تحت یخود گزارشابزارهای 

ای را دریافت نکردند و در لیست انتظار قرار گرفتند. محتوای جلسات  گونه مداخله هیچ کنترلگروه ند اما قرار گرفت ای دقیقه

 ها از ابزارهای پژوهشی زیر استفاده شد: گردآوری اطلاعات از آزمودنی منظور بهاست.  شده ارائه 1مداخله در جدول 

( ساخته شد و ولع مصرف مواد در لحظه را 2002) و همکاران 2این پرسشنامه توسط فرانکن:‌1الف(‌پرسشنامه‌ولع‌مصرف‌مواد

گیرد اما به  قرار می مورداستفادهدهد و مشتق از یک پرسشنامه میل به الکل است که برای وابستگی به هروئین  قرار می موردسنجش

و سه  سؤال 14ی در سنجش ولع مصرف در سایر مواد نیز بکار گرفته شد. پرسشنامه دارا بعداًعلت توانایی سنجش کلی مواد، 

( و شدت 11، 9، 7، 5، 4 سؤالات(، تقویت منفی و کسب لذت )با 14، 12، 2، 1 سؤالاتزیرمقیاس میل و قصد مصرف مواد )با 

نمره تا کاملاً  1 =ایی از کاملاً مخالفم درجه 7به شیوۀ طیف لیکرت  دهی پاسخ. است( 13، 10، 8، 6، 3 سؤالاتفقدان کنترل )با 

( اعتبار کلی این پرسشنامه را به 2002باشد و نمره بالاتر به معنای ولع مصرف بیشتر است. فرانکن و همکاران ) می نمره 7 =موافقم

تعیین روایی ملاکی از مقیاس  منظور بهو  75/0و  80/0، 77/0های آن به ترتیب  و برای زیرمقیاس 85/0روش آلفای کرونباخ 

( پایایی پرسشنامه با استفاده از آلفای 1389اند. مکری و همکاران ) گزارش کرده 50استفاده کردند و روایی آن را  VASبندی  درجه

و شدت  82/0، تقویت منفی و کسب لذت 70/0تمایل و قصد ها به ترتیب  و برای زیرمقیاس 82/0کرونباخ را برای کل ابزار 

داخل کشور پایایی پرسشنامه با آلفای دیگر در پژوهش  مطلب بیان کردند. گزارش کردند و روایی آن را 70/0فقدان کنترل 

و شدت فقدان کنترل  88/0، تقویت منفی و کسب لذت 84/0و برای زیرمقیاس تمایل و قصد  86/0کرونباخ برای کل پرسشنامه 

‌(.1398آمد )جعفری،  به دست 81/0

‌

‌

                                                           
1
. Desires For Drug Questionnaire (DDQ)  

2
. Franken 
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‌ ‌تنظيم‌هيجانب( و برای ارزیابی دشواری  شده ساخته( 2004) 2توسط گراتز و رومر این پرسشنامه‌:1پرسشنامه‌دشواری‌در

های هیجانی  زیرمقیاس عدم پذیرش پاسخ 6و  سؤال 36 دربرگیرندۀتر از ابزارهای موجود است که  موجود در تنظیم هیجانی جامع

، 14، 3(، دشواری در کنترل تکانه )33، 26، 20، 18، 13(، دشواری در انجام رفتار هدفمند )29، 25، 23، 21، 12، 11 سؤالات)با 

، 28، 22، 16، 15(، دسترسی محدود به راهبردهای تنظیم هیجانی )34، 17، 10، 8، 6، 2(، فقدان آگاهی هیجانی )32، 27، 24، 19

 5 طیف لیکرت صورت بهاین ابزار  سؤالاتگویی به  ( است. طریقۀ پاسخ9، 7، 5، 4، 1( و عدم وضوح هیجانی )36، 35، 31، 30

دشواری بیشتر در تنظیم هیجان است.  دهندۀ نشانباشد. نمرات بالاتر  نمره می 5 =همیشه تقریباًنمره تا  1 =هرگز تقریباًایی از  درجه

دارای  34و  24، 22، 20، 17، 10، 8، 7، 6، 2، 1 سؤالاز قبیل  سؤالاتباشد. برخی از  می 180و حداکثر نمره  36حداقل نمره 

 93/0دهد که این پرسشنامه دارای همسانی درونی مطلوب برابر با  باشند. نتایج مربوط به پایایی نشان می س میگذاری معکو نمره

هنجاریابی (. 2004بین مطلوب ابزار است )گراتز و رومر،  ها نشانگر روایی سازه و پیش است و در رابطه با روایی نیز بررسی

و برای کل پرسشنامه  92/0تا  70/0  ها در دامنه س بالینی و غیربالینی برای زیرمقیاهای  پرسشنامه در داخل ایران بر روی نمونه

داخل کشور پایایی پرسشنامه با روش آلفای دیگر پژوهش در است.  قرارگرفتهاست و روایی آن مورد تأیید  شده گزارش 87/0

 آمده دست به 76/0و  70/0، 70/0، 70/0، 78/0، 76/0ها به ترتیب  و برای هر یک از زیرمقیاس 86/0کرونباخ برای کل پرسشنامه 

‌(.1400ابزار است )میرزائی و همکاران،  قبول قابلپایایی  دهندۀ نشانکه 

 مبتنی‌بر‌کاهش‌استرس‌ذهن‌آگاهیج(‌خلاصه‌پروتکل‌جلسات‌آموزش‌

‌(2005زین،‌-دیاگرام‌طرح‌نيمه‌آزمایشی‌پژوهش‌)کابات‌.1جدول‌

‌محتوای‌جلسات جلسات

 مصاحبه اول

 آشنایی با اعضای گروه‌دوم

 آزمون پیشدر فرایند درمان/تصریح تعهدات دوجانبه در برنامه/ کننده شرکتدرمانی و اهداف برای معتادان -تعریف فرایند برنامه آموزشی سوم

 مفهوم سازی در مورد فلسفه ذهن آگاهی و نظام هدایت خودکار‌چهارم

 آگاهی تنفس، مدیتیشن اسکن بدن، پسخوراند و اثربخشی آن، تکنیک وارسی تنآشنایی با تکنیک مراقبه ذهن ‌پنجم

 تمرین های آرامش آموزی، تنفس و مراقبه در حالت نشسته‌ششم

 تعمیم مهارتها به زندگی روزانه، مرور ذهن آگاهی تنفسی و تمرین دیدن و شنیدن غیرقضاوتی‌هفتم

 قدم زدن ذهن آگاهتمرین آگاهی از تنفس و افکار، تمرین ‌هشتم

 تمرین سه دقیقه ای فضای تنفسی، بررسی میزان اثرگذاری رویدادها بر افکار و احساسات بدنی‌نهم

 مفهوم سازی در مورد یوگای هوشیارانه‌دهم

افزار  چندمتغیری با کمک نرم کوواریانسمعیار( و تحلیل  های آمار توصیفی )میانگین و انحراف  ها از روش  منظور تحلیل داده به

SPSS  اسمیرنوف، آزمون لوین، آزمون -شامل آزمون کولموگروف آماریهای  فرض استفاده شد. در این پژوهش پیش 23نسخه

 در نظر گرفته شد. 05/0داری نیز  واتسون نیز قبل از تحلیل کوواریانس ارزیابی و تأیید شد. سطح معنی-باکس و آزمون دوربین ام

 

                                                           
1
. Difficulties in Emotion Regulation Scale (DERS) 

2
. Gratz & Roemer  
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‌ها‌یافته

‌جمعيت‌شناختی‌در‌افراد‌نمونه‌های‌ویژگی‌.2جدول‌

 سطوح متغیر پژوهش
 گروه کنترل گروه آزمایش

 درصد تعداد درصد تعداد

 سن

 25 4 31 5 سال 30زیر 

 25 5 25 4 سال 40تا  31

 43 7 43 7 سال 50تا  41

 100 16 100 16 کل

 تحصیل

 37 6 50 8 زیر دیپلم

 43 7 31 5 دیپلم

 12 2 12 2 لیسانس

 6 1 6 1 لیسانس و بالاتر

 100 16 100 16 کل

 مدت مراجعه به کلینیک

 43 7 37 6 ماه 3 1بین 

 56 9 62 10 ماه 3بیشتر از 

 100 16 100 16 کل نمونه

های  دهد. با توجه به نتایج بیشتر آزمودنی اطلاعات جمعیت شناختی افراد نمونه در دو گروه آزمایش و کنترل را نشان می 2جدول 

های دو گروه نیز نشان داد که بیشتر  سال قرار دارند. سطح تحصیلات در آزمودنی 50تا  41هر دو گروه در دامنه سنی 

بیشتر  درنهایتهای گروه کنترل تحصیلات دیپلم دارند.  یر دیپلم و بیشتر آزمودنیهای گروه آزمایش تحصیلات ز آزمودنی

 ها به کلینیک گذشته است. ماه از مراجعه آن 3های هر دو گروه گزارش دادند که بیش از  آزمودنی

‌توصيفی‌متغيرهای‌پژوهش‌به‌تفکيک‌گروه‌و‌مراحل‌سنجش‌های‌داده.‌3جدول‌

 تعداد گروه متغیر وابسته
 آزمون پس آزمون پیش

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 تمایل و قصد نسبت به مصرف مواد
 53/3 12/8 86/3 56/13 نفر 16 آزمایش

 56/2 18/13 86/2 87/12 نفر 16 کنترل

 میل به مصرف و تقویت منفی
 06/4 31/9 13/5 25/14 نفر 16 آزمایش

 04/2 75/15 42/3 00/13 نفر 16 کنترل

 لذت و شدت فقدان کنترل
 62/4 25/10 45/4 5/16 نفر 16 آزمایش

 95/3 75/14 2/3 31/14 نفر 16 کنترل

 ولع مصرف
 44/9 26/27 04/10 31/44 نفر 16 آزمایش

 44/6 68/43 37/6 19/40 نفر 16 کنترل

 هیجانی های پاسخعدم پذیرش 
 5 /29 13 /93 5 /72 17 /31 نفر 16 آزمایش

 4  /76 16 /5 4 /74 15 /60 نفر 16 کنترل

 دشواری در انجام رفتار هدفمند
 2 /93 12 /94 2 /53 14 /81 نفر 16 آزمایش

 3  /44 13 /5 3 /85 13 /25 نفر 16 کنترل

 دشواری در کنترل تکانه
 3 /03 13 /69 4 /53 18 /43 نفر 16 آزمایش

 4  /39 17 /31 4 /56 16 /18 نفر 16 کنترل

 فقدان آگاهی هیجانی
 3 /57 14 /01 3 /72 15 /00 نفر 16 آزمایش

 3  /43 15 /93 4 /17 15 /25 نفر 16 کنترل

 دسترسی محدود به راهبردهای تنظیم هیجانی
 4 /26 14 /19 5 /81 22 /06 نفر 16 آزمایش

 5  /37 19 /5 5 /39 19 /87 نفر 16 کنترل

 عدم وضع هیجانی
 2 /15 13 /31 2 /9 13 /56 نفر 16 آزمایش

 2  /6 14 /43 3 /28 14 /00 نفر 16 کنترل

 دشواری در تنظیم هیجان
 15 /19 82 /06 18 /15 101 /19 نفر 16 آزمایش

 15 /22 97 /18 18 /2 94 /19 نفر 16 کنترل
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ها به تفکیک  های توصیفی )میانگین و انحراف معیار( متغیرهای وابسته پژوهش در دو گروه آزمودنی آماره 3در جدول شماره 

 قصد و لیتما)ولع مصرف  های مؤلفه، میانگین نمرات دهد نشان می که جدول طوری همان است. شده ارائهمراحل مختلف سنجش 

آزمون  سهای گروه آزمایشی در پ آزمودنی( کنترل فقدان شدت و لذتی، منف تیتقو و مصرف به لیم، مواد مصرف به نسبت

 نیانگیمهمچنین  باشد. های گروه کنترل در قبل و بعد از مداخله بسیار ناچیز می تفاوت میانگین که درحالی است. یافته کاهش

تفاوت  که درحالیاست.  یافته کاهش آزمون پسدر  یشیگروه آزما یها یآزمودنهای آن در  مؤلفهدشواری در تنظیم هیجان و  نمرات

 .باشد یم زیناچ اریاز مداخله بس عدگروه کنترل در قبل و ب یها نیانگیم

ویلک -قرار گرفت. آزمون شاپیرو موردبررسیهای آمار پارامتریک  فرض در این مطالعه قبل از تحلیل فرضیه پژوهشی، ابتدا پیش

توان باشد؛ میمی 05/0از  تر بزرگدر بیشتر متغیرهای پژوهش در سطح معناداری  شده محاسبهنشان داد که مقدار سطح معناداری 

های پارامتریک تحلیل کوواریانس براین فرض متکی هستند که  باشد. بسیاری از آزموننتیجه گرفت که توزیع نمرات نرمال می

 به دلیلگردد؛ که می متغیرهای پژوهش تأیید در کلیه لوین فرض پیشمشابه است.  اخذشدهها از آن  های جمعیت که نمونه واریانس

ها استفاده کرد. از طرف  فرضیه وتحلیل تجزیهتوان از روش تحلیل کوواریانس جهت تصادفی بودن دو گروه و حجم نمونه بالا می

ها دارای  نمونه که هنگامی خصوص بههای ناهمگن مقاوم است  در برابر میزان متوسطی از واریانس Fآزمون دیگر با توجه به اینکه 

-واریانسفرض همگونی ماتریس  گردد. برای بررسی پیش  پذیر می امکان کوواریانسمساوی باشند، استفاده از آزمون تحلیل  حجم

که شرط همگونی  بودآن  ( نیز گویایP>429/0و  F=923/0کوواریانس نیز از آزمون ام باکس استفاده شد. نتایج آزمون ام باکس )

 عنوان بهرگرسیونی  خط شیبنتایج تحلیل یکسان بودن  درنهایترعایت شده است.  خوبی بهکوواریانس -ماتریس واریانس

فرض همگونی رگرسیونی  بنابراین پیش؛ باشد می 05/0از  تر بزرگفرض تحلیل کوواریانس نشان داد سطح معناداری اثر  پیش

 شود. پذیرفته می

 بر‌متغيرهای‌وابسته‌ذهن‌آگاهینتایج‌تحليل‌کوواریانس‌چند‌متغيری‌تأثير‌درمان‌‌.4جدول

 اتمجذور ا F P میانگین مجذورات Df مجموع مجذور مدل

گروه
 

 0 /39 0 /000 17 /37 182 /71 1 182 /71 تمایل و قصد نسبت به مصرف مواد

 0 /53 0 /000 30 /63 282 /63 1 282 /63 میل به مصرف و تقویت منفی

 0 /20 0 /015 6 /7 124 /45 1 124 /45 لذت و شدت فقدان کنترل

 0 /52 0 /000 30 /86 2041 /79 1 2041 /79 ولع مصرف

 0 /37 0 /001 14 /09 124 /53 1 124 /53 هیجانی های پاسخعدم پذیرش 

 0 /12 0 /088 3 /16 22 /37 1 22 /37 دشواری در انجام رفتار هدفمند

 0 /44 0 /000 19 /14 177 /49 1 177 /49 دشواری در کنترل تکانه

 0 /128 0 /073 3 /5 24 /51 1 24 /51 فقدان آگاهی هیجانی

 0 /405 0 /000 16 /33 310 /53 1 310 /53 دسترسی محدود به راهبردهای تنظیم هیجانی

 0 /07 0 /179 1 /91 8 /46 1 8 /46 عدم وضع هیجانی

 0 /35 0 /001 14 /99 2072 /63 1 2072 /63 در تنظیم هیجاندشواری 

های آزمایش و کنترل تفاوت  گروه ولع مصرف زانیم یها مؤلفه نیبدهد  چند متغیره نشان می کوواریانسنتایج تحلیل  4درجدول 

درصد از واریانس تمایل و قصد مصرف  39توانست بر  ذهن آگاهیوجود دارد. نتایج بیانگر این است که آموزش  داری معنی

لذت و شدت فقدان کنترل اثرگذار باشد.  مؤلفهدرصد از واریانس  20میل به مصرف مواد و  مؤلفهدرصد از واریانس  53مواد، 
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تفاوت  آزمون( پیش) یکمکحاصل از تحلیل کوواریانس گویای آن است که پس از حذف اثرات متغیر تصادفی   fنسبت همچنین

 در یدشواری، جانیه های پاسخ رشیپذ عدم) جانیههای تنظیم  دشواریهای  مؤلفهمیزان  شده تعدیلداری بین نمرات  معنی آماری

اما این میزان ؛ گروه آزمایشی و کنترل وجود دارد آزمون دو در پسی( جانیه میتنظ یراهبردها به محدود یدسترسو  تکانه کنترل

نتایج تحلیل  درنهایتدار نیست.  ی و عدم وضع هیجانی معنیجانیه یفقدان آگاه در انجام رفتار هدفمند، یدشوارهای  مؤلفهدر 

های آزمایش و کنترل  گروه ولع مصرف زانیو م جانیه میدر تنظ یدشوار یرهایمتغ نیبدهد  کوواریانس چند متغیره نشان می

درصد از  35درصد از واریانس ولع مصرف و  52توانست بر  آگاهیذهن وجود دارد. بدین معنی که آموزش  داری معنیتفاوت 

 واریانس دشواری در تنظیم هیجان اثرگذار باشد.

‌گيری‌بحث‌و‌نتيجه

 زنان جانیه میتنظ یها یدشوار و مصرف ولع بر استرس کاهش بر یمبتن ذهن آگاهی درمانی گروه یاثربخش باهدفاین پژوهش 

نتایج پژوهش با استفاده از آنالیز انجام شد.  آباد عباس شهر سلامت راه اگرانیاح ادیاعت مرکز به کننده مراجعه مواد به وابسته

آزمون منجر به  در مرحله پسمبتنی بر کاهش استرس  ذهن آگاهیکوواریانس چندمتغیری نشان داد که شرکت در برنامه آموزش 

تحقیق  اولبنابراین فرضیه ؛ است شده آزمایشگروه  به مرکز اعتیاد کننده مراجعهولع مصرف زنان وابسته به مواد  های مؤلفه کاهش

بر کاهش ولع  ذهن آگاهیبا موضوع بررسی میزان اثربخشی ای  در همین راستا مطالعه( 2021همکاران )دسوزا و  شود. تأیید می

 صورت بهکه این درمان  ن داشتندانجام دادند و بیا مصرف مواد، سطح استرس و سطح کورتیزول مردان معتاد به شیشه شهر مشهد

 ذهن آگاهیدهد که درمان مبتنی بر  ها نشان می داری ولع مصرف و سطح استرس و کورتیزول را کاهش داده است. این یافته معنی

 1مواد مفید باشد. مطالعه کیستی سوءمصرفتواند در کاهش ولع مصرف مواد و میزان استرس و سطح کورتیزول افراد مبتلا به  می

که  نشان داد نیز از راه دور در کاهش ولع مصرف مواد در یک مرکز درمانی سرپایی ذهن آگاهی( با عنوان اثربخشی مراقبه 2022)

در کاهش ولع مصرف مواد  متداولاز راه دور، مؤثرتر از صرفاً اجرای درمان  ذهن آگاهیهمراه با مدیتیشن  2اجرای درمان متداول

تواند تمام رفتارهای ولع مصرف با همان شدت گرفتن مایل به مصرف مجدد میتوان عنوان کرد،  در تبیین این فرضیه می نیست.

؛ کننده را به مصرف مجدد سوق دهد بینی کرده، پشت سر بگذارد و فرد مصرف از اعتیاد پیش رها شدنای فرد را برای مقابله

خلفی جانبی چپ در کاهش  یشانیپ شیپابطه نیرومندی دارد. تحریک کورتکس بنابراین شدت ولع مصرف با احتمال مصرف ر

های ولع مصرف افراد مبتلا به اختلال مصرف مواد نقش مهمی دارد. ولع مصرف با شروع و ادامه خطر مصرف مواد همراه  نشانه

متغیر ولع مصرف  که ییازآنجاف مواد، و و نقش متغیرهای مهم در عود و بازگشت دوباره به مصر شده گفتهاست. با توجه به موارد 

عنوان متغیر میانجی در پژوهش حاضر وارد مدل  شود، بهگیری از عود محسوب میمانع و چالش بزرگ برای ترک و پیش عنوان به

لیل ها منجر به ایجاد بینش جدید و باعث تح در نظر گرفتن متغیرهای میانجی و نقش متغیرهای مکنون و آشکار در پژوهش. شد

به اختلال مصرف  ابتلاتر افراد مستعد  چنین برای تعیین مسیر دقیقگردد. هم تر مسئله اختلال مصرف مواد می تر و گسترده عمیق

                                                           
1
. Qisti 

2
. TAU (Treatment as usual) 
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گیری پرخطر، سوء گیری  )تصمیم طور جداگانه نقش متغیرهای پژوهش حاضر های مختلفی بهمواد، مدل نقش مهمی دارد پژوهش

قرار  موردبررسیعنوان متغیر میانجی( بر عود را  نوان متغیرهای پیشایند و متغیر ولع مصرف بهع توجه و حساسیت به پاداش به

)مانند من به  هم وجود دارند یا کننده منعوسوسه، افکار  دکنندهیتشددر مواردی در کنار افکار خودآیند برانگیزاننده و . اندداده

)اگر مواد مخدر مصرف کنم، احساس بهتری خواهم  که دست نیازادآیند حشیش نیازی ندارم(، بین این نوع افکار با افکار خو

 (. 1398)مهری و همکاران،  آید داشت(، نوعی ناهمخوانی و تضاد به وجود می

مبتنی بر  ذهن آگاهینتایج دیگر یافتۀ پژوهش با استفاده از آنالیز کوواریانس چندمتغیری نشان داد که شرکت در برنامه آموزش 

به مرکز  کننده مراجعهزنان وابسته به مواد ‌های تنظیم هیجان های دشواری مؤلفه آزمون منجر به کاهش در مرحله پسکاهش استرس 

( در پژوهشی با عنوان اثرات 2018و همکاران ) 1پرایس شود. تحقیق تأیید می دومبنابراین فرضیه ؛ است شده آزمایشگروه  اعتیاد

های مبنی  در درمان اختلال مصرف مواد برای زنان، یافته مبتنی بر درمان اعتیاد ذهن آگاهیی بینابینی از طریق فوری آموزش آگاه

های عصبی  مرتبط است، با مدل مواد یا دارو سوءمصرفبر اینکه آموزش بینابینی با پیامدهای سلامتی زنان در درمان اختلال 

کند سازگار است و دانش حیاتی برای حمایت و بهبود  شناختی نوظهور که بینش را به تنظیم هیجان و پیامدهای سلامت مرتبط می

( درباره اثربخشی شناخت 1397پور و احمدیان ) دهد. پژوهش مبارکی، عزت مواد یا دارو را ارائه می سوءمصرفدرمان اختلال 

ذهن کنندگان مواد افیون نیز نشان داد که راهبردهای شناخت درمانی مبتنی بر  بر تنظیم هیجان مصرف ذهن آگاهیی مبتنی بر درمان

های پژوهش حاضر نشان  منفی را تنظیم نمایند. براین اساس یافته یها جانیهها و  کند تا برانگیختگی به افراد کمک می آگاهی

 در پیشگیری از بازگشت افراد وابسته به مواد افیونی مؤثر بوده است.  ذهن آگاهیبر  مبتنی یشناس شناختدهد آموزش  می

وقتی فرد درباره نسبی کردن رویدادهای منفی در مقایسه  :راهبرد به منظر دیگر نگاه کردنتوان عنوان کرد،  در تبیین این فرضیه می

کند که  فرد به این فکر می مثال عنوان بهکردن استفاده کرده است کند از راهبرد به منظر دیگر نگاه  با رویدادهای دیگر فکر می

کند،  در این راهبرد، فرد رویدادهای منفی در مورد تجربه ناگوار را برای خود نسبی می .باشد تری قویاتفاق فرد  بعدازاینتواند  می

را  که دیگران در مقایسه با او شرایطی بدتر از اینو این دهنداندیشد، ممکن بود اتفاقات ناگوارتری رخ  به این معنا که با خود می

و خصوصاً  کند ها کمک می به مدیریت یا تنظیم عواطف و هیجان، و تنظیم هیجان همراه همیشگی آدمی است. اند نیز تجربه کرده

(. افراد به هنگام تجربه رخدادهای 2017، ریجارد و همکاران) دهد می توان سازگاری بیشتر اوبه بعد از تجارب هیجانی منفی فرد 

 .کنند زای زندگی، قبل از انجام هر کاری، به لحاظ شناختی از راهبردهایی برای تنظیم هیجانات خود استفاده می یا تنش تهدیدکننده

ظری دیگر نگاه ریزی، ارزیابی مثبت، به من این راهبردهای مهم و برجسته شامل پذیرش، تمرکز مجدد مثبت، تمرکز مجدد بر برنامه

از این  هرکدامتوضیح مختصر  .باشند آمیز کردن و دیگران را مقصر دانستن می کردن، خود را مقصر دانستن، نشخوار فکری، فاجعه

توان اصطلاح تنظیم شناختی هیجان را مترادف با اصطلاح  ، در ادامه آمده است. میهرکدامای رفتار از  راهبردها همراه با ذکر نمونه

اشاره دارند که افراد برای مدیریت هیجانات و عواطف  ای های شناختی  به راه طورکلی بهی شناختی به کاربرد این دو مفهوم سازگار

توانند در تنظیم هیجانات افراد نقش مهمی ایفا کنند و باعث  ها و فرایندهای شناختی می  گیرند. بدون شک چنین راه کار می خود به

                                                           
1
. Price 
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های تنظیم  استراتژی .داشته باشند خودکنترل، بر هیجانات ازآن پستجربه رخدادهای تهدیدکننده و یا  گردند تا افراد به هنگام

دلالت دارند. در حقیقت مفهوم تنظیم هیجان بسیار گسترده است و  فرد هیجان بر رشد شخصیتی، هیجانی، شناختی و اجتماعی

ها  استراتژی بعضی از مثال عنوان به .گیرد برمیفتاری و شناختی را در ، رشناختی روانحوزه وسیعی از فرایندهای هشیار و ناهشیار 

)طریق از  مداخلات رفتاری، موجب ها دیگر استراتژیبرخی  که درحالیشوند،  )از طریق فکر کردن( اجرا می در سطح شناختی

 شده مشخصهمچنین دارند. ی بستگی ها به ترکیب سطح شناختی و سطح رفتار سیاری از استراتژیشوند. ب اعمال میانجام کارها( 

های فردی، نتایج خاص  های تنظیم هیجان باهم متفاوت هستند و همین تفاوت استفاده از استراتژیخصوص است که افراد در 

سلامت  کنترل عواطف و هیجانات در برقراری، تداوم و، ذکرشدهعلاوه بر موارد  .دارد پیدر ی را عاطفی، شناختی و اجتماع

صحیح و  صورت بههای تنظیم شناختی هیجان،  بنابراین واضح است که مهارت؛ کند جتماعی افراد نقش مهمی ایفا میروابط ا

در ادامه، به راهبردهای تنظیم شناختی هیجان و چگونگی  .ها در زندگی به شمار آید ای برای سایر موفقیت تواند مقدمه کارآمد، می

 (. 1394)فداکار،  است شده پرداختهعملکرد این استراتژی 

با توجه به اینکه این پژوهش بر روی زنان وابسته به مواد سایر مطالعات با چند محدودیت همراه بود.  مانند بهاین پژوهش 

های این پژوهش به زنان عادی یا دیگر زنانی که دارای نقص های یافته تعمیماست، در  گرفته انجامبه مرکز اعتیاد  کننده مراجعه

یا معتاد به مواد دیگر دارند، جانب احتیاط را رعایت نمود. در اجرای بسته آموزشی برنامه آموزشی  شناختی روانجسمانی و 

مبتنی بر کاهش استرس همکاری سختی از جانب زنان وابسته به مواد وجود داشت که سعی شده با  ذهن آگاهی درمانی گروه

مانند سازگاری  شناختی روانشود دیگر متغیرهای ققان پیشنهاد میبه مح توجیه هدف پژوهش و پاداش این مشکل حل گردد.

قرار گیرد تا اثربخشی  موردبررسیپذیری شناختی، ابراز احساسات در این دسته از زنان  آوری، انعطافاجتماعی، ابراز وجود، تاب

-روش ازجملههای درمانی های تنظیم هیجان و ولع مصرف بر روی این متغیر مشخص گردد. دیگر روش برنامه آموزشی دشواری

قرار  موردبررسیبر روی متغیرهای این پژوهش و متغیرهایی که در بند اول اشاره شد،  ها واره طرحهای درمانی موج سوم و انواع 

آموزشی و درمانگران خانواده پیشنهاد  انیمتصدبه  درنهایترترین روش درمانی در این دسته از کودکان مشخص گردد. گیرد تا مؤث

-به مرکز اعتیاد کارگاه کننده مراجعههای تنظیم هیجان و بهبود ولع مصرف زنان وابسته به مواد  شود در جهت کاهش دشواریمی

 مبتنی بر کاهش استرس برگزار نمایند. ذهن آگاهی نیدرما گروههایی در راستای برنامه آموزشی 
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